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The results of the study of sensitivity to antibacterial drugs in isolates of Salmonella enterica isolated 
from poultry are shown in the article. Antibacterial sensitivity was determined by disc diffusion to such 
drugs: ampicillin, cefoperazone, ceftriaxone, ceftazidime, tetracycline, doxycycline, streptomycin, 
gentamicin, nalidixic acid, chloramphenicol, ciprofloxacin, trimethoprim. Growth retardation zones were 
interpreted according to the CLSI standard. Among the isolates tested, a significant percentage of isolates 
resistant to nalidixic acid and ciprofloxacin were found – (19 (63.3 %) and – 21 (70 %), respectively. A 
significant number of isolates were also resistant to beta-lactams. In particular, 37 isolates (64.9 %) were 
resistant to ceftazidime, and 36 (63.1 %) to ceftriaxone. However, ceftriaxone resistance was dominant 
among S. typhimurium isolates, whereas in Enteritidis this indicator was significantly lower. However, the 
highest resistance of the studied isolates were shown to the beta-lactam class – cefoperazone (70.17 %). 
Only 6 isolates (20 %) were sensitive to nalidixic acid but did not detect any isolates sensitive to 
ciprofloxacin. This is a significant problem because quinolones are used to treat invasive salmonellosis. In 
this study, 12 (40 %) isolates were sensitive to ampicillin, 9 (30 %) to cefoperazone, 10 (33.3 %) to 
ceftriaxone and 9 (30 %) to ceftazidime. The lowest number of strains was resistant to trimethoprim – 9 
(30 %) and chloramphenicol – 8 (26.6 %). Unfortunately, the use of the latter is limited due to the 
possibility of serious side effects. Overall, the group of poultry isolates tested reflects a general upward 
trend in antibiotic resistance. The findings present new data on resistance and provide prospects for further 
studies on this aspect of salmonellosis. 
 
Key words: Salmonella, Enterobacteriaceae, antibiotic resistance, zoonoses, β-lactams, quinolones, 
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Чутливість до антибактеріальних препаратів у ізолятів Salmonella enterica 
subsp. Enterica, виділених на території України в 2014–2017 рр. 
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У статті показано результати дослідження чутливості до антибактеріальних препаратів у ізолятів Salmonella enterica, ви-
ділених від птиці. Визначення антибактеріальної чутливості проводили методом диск-дифузії до таких препаратів: ампіцилін, 
цефоперазон, цефтриаксон, цефтазидим, тетрациклін, доксициклін, стрептоміцин, гентаміцин, налідиксова кислота, хлорамфе-
нікол, ципрофлоксацин, триметоприм. Інтерпретацію зон затримки росту здійснювали відповідно до стандарту CLSI. Серед 
досліджених ізолятів виявлено значний відсоток ізолятів, резистентних до налідиксової кислоти і ципрофлоксацину – 19 (63,3 %) 
та 21 (70 %) відповідно. Також значна кількість ізолятів була резистентна до бета-лактамів. Зокрема, до цефтазидиму були 
резистнентними 37 ізолятів (64,9 %), до цефтриаксону – 36 (63,1 %). При цьому резистентність до цефтриаксону домінувала 
серед ізолятів S. Typhimurium, тоді ж як в Enteritidis цей показник був значно нижчим. Однак найбільшу резистентність до-
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сліджені ізоляти проявляли до препарату класу бета-лактамів – цефоперазону (70,17 %). Лише 6 ізолятів (20 %) були чутливими 
до налідиксової кислоти, разом з тим не виявили жодного ізоляту, чутливого до ципрофлоксацину. Це є значною проблемою, оскі-
льки хінолони використовуються для лікування інвазивного сальмонельозу. В даному дослідженні 12 (40 %) ізолятів були чутливи-
ми до ампіциліну, 9 (30 %) – до цефоперазону, 10 (33,3 %) – до цефтриаксону та 9 (30 %) – до цефтазидиму. Найменша кількість 
штамів була резистентна до триметоприму – 9 (30 %) та хлорамфеніколу – 8 (26,6 %). На жаль, використання останнього об-
межене через можливість серйозної побічної дії. В цілому група досліджених ізолятів, відібраних від птиці, відображає загальну 
тенденцію до зростання антибіотикорезистеності. Отримані результати представляють нові дані щодо резистентності та 
дають перспективи для подальших досліджень даного аспекту сальмонельозу. 
 





Сальмонельоз птиці є одним із найбільш розпо-
всюджених зоонозів, який наносить значні збитки 
птахівництву та становить загрозу здоров’ю людини. 
У світі щороку реєструють близько 94 мільйонів ви-
падків нетифоїдного сальмонельозу, з яких 150 тисяч 
закінчуються летально (Majowicz et al., 2010).  
Джерелом сальмонельозної інфекції є м’ясо і яйця 
птиці, молоко та промислові харчові продукти, що їх 
містять (Pal et al., 2015; Antunes et al., 2016; Nair & 
Johny, 2019). Зростання частки птахівництва у аграр-
ній галузі пропорційно збільшує споживання його 
продукції. За даними Державної служби України з 
питань безпечності харчових продуктів та захисту 
споживачів у 2015 році частка позитивних зразків на 
сальмонельоз, що були виділені від птиці, становила 
77,4 % від загальної кількості ізолятів. При цьому 
більше половини з них належали до серотипів 
Enteritidis та Typhimurium, які є найпоширенішими 
збудниками зоонозів та часто виявляють мультирези-
стентність до антибактеріальних препаратів (EFSA, 
2013). 
У більшості випадків сальмонельозна інфекція не 
потребує застосування антибіотиків, за виключенням 
кількох груп пацієнтів: діти, особи похилого віку, а 
також ті, що мають імунодефіцити (WHO, 2014; Shane 
et al., 2017; Gale & Wilson, 2019). У промисловому 
тваринництві різних країн застосування антибіотиків 
дещо відрізняється залежно від їхньої законодавчої та 
нормативної бази. Зокрема, в Україні антибіотики 
використовуються лише в окремих випадках, до яких 
згідно з Інструкцією з профілактики та ліквідації са-
льмонельозу птиці включають спалахи серед молод-
няку птиці, збудником яких є нетифоїдні сальмонели, 
окрім сероварів Enteritidis та Typhimurium. Антибіо-
тики також можуть застосовуватися в інфікованої 
племінної птиці з метою збереження порід, у малих 
селянських господарствах та у птиці, що утримується 
в зоопарках. 
Проте окрім лікування інфекцій, антибіотики про-
тягом тривалого часу застосовували у якості промо-
торів росту тварин. Їхня роль полягала не лише у 
контролюванні збудника сальмонельозу та інших 
бактеріальних інфекцій, а й у покращенні травлення і, 
відповідно, відгодівлі птиці (Castanon, 2007). Недолі-
ком такої практики був ризик появи популяцій анти-
біотикорезистентних штамів та інфікування людини 
(Phillips et al., 2004). В результаті тривалих дискусій у 
1999 році в ЄС було припинено практику застосуван-
ня антимікробних препаратів, що застосовувалися в 
гуманній медицині, у якості промоторів росту 
(Casewell et al., 2003). Повна заборона на використан-
ня промоторів росту була затверджена у 2003 році та 
набула чинності у 2006 році (European Union, 2003).  
На сьогодні дедалі більше країн відходять від такої 
практики або ж вживають заходів щодо обмеження 
ряду препаратів, однак вона досі є розповсюдженою. 
За даними МЕБ, у 2017 році 45 країн використовували 
антибіотики як промотори, при цьому найбільш по-
ширеними препаратами були бацитрацин і тилозин – 
у 18 країнах. Широко розповсюджене використання 
похідних тетрацикліну: окситетрациклін, хлортетра-
циклін, а також хлорамфеніколу і стрептоміцину. 
Колістин використовували у 12 країнах (OIE, 2018). В 
Африці антибіотики у якості промоторів росту вико-
ристовують 10 країн, у Південній та Північній Аме-
риці – 18 країн, дві країни у Європі, 1 країна Серед-
нього Сходу та 14 країн Азії, Далекого Сходу та Оке-
анії. Варто зазначити, що не у всіх країн, які повідом-
ляють про застосування промоторів росту є нормати-
вна база та законодавче регулювання цього питання. 
Це теж необхідно враховувати як додатковий фактор 
ризику. 
Окрім проблем законодавчого регулювання, при 
використанні антибіотиків є суб’єктивні фактори, які 
впливають на точність результатів визначення чутли-
вості і відповідно на коректність застосування: забез-
печення технічно правильного відбору дослідних 
зразків, використання контрольних референтних 
штамів та якість поживних середовищ, антимікробних 
дисків і смужок для визначення чутливості. У публі-
каціях Європейського комітету з тестування антимік-
робної чутливості EUCAST було представлено ре-
зультати порівняння дисків від дев’яти різних вироб-
ників. У дисках, чотирьох із них, спостерігалося 
відхилення від встановленого діаметру, у деяких – 
діаметр зони пригнічення росту був на 10 мм більшим 
за референтні значення (Ahman et al., 2019). Безумов-
но ці деталі також є важливими для об’єктивної 
оцінки антибактеріальної чутливості. Варто також 
зазначити, що для деяких препаратів достовірним є 
лише результат визначення мінімальних концентрацій 
пригнічення росту, як наприклад, чутливість енте-
робактерій та Acinetobacter spp. до колістину. Критерії 
інтерпретації результатів оцінювання чутливості до 
фосфоміцину методом диск-дифузії можна застосо-
вувати лише для E. coli, чутливість решти бактерій 
необхідно визначати методом MIC (minimal inhibitory 
concentration) – виявлення мінімальних концентрацій 
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пригнічення росту мікроорганізмів антибіотиками 
(EUCAST). Оскільки ці два методи рутинно викори-
стовуються у діагностичних лабораторіях, то критерії 
оцінки для них постійно змінюються та удосконалю-
ються. Чітке дотримання цих критеріїв, а також ко-
ректне виконання тестів суттєво впливає на результат 
лікування та на чутливість бактеріальних популяцій у 
цілому. 
Окрім вищезазначених факторів, ще однією при-
чиною виникнення резистентності у бактерій є їхня 
здатність до горизонтального перенесення генів та 
залучення до геному ділянок позахромосомних еле-
ментів, що кодують резистентність до антибак-
теріальних препаратів (Ochman et al., 2000). Така вла-
стивість дозволяє бактеріям обмінюватися генами не 
лише в межах виду, а й між окремими видами. Зокре-
ма, у науковій літературі описані клінічні випадки, 
коли бактерії, чутливі до вибраного для лікування 
препарату, ставали резистентними впродовж лікуван-
ня (Carattoli, 2003; Su et al., 2003; Mahajan et al., 2003). 
Після виділення збудника та молекулярно-генетичних 
досліджень було зроблено висновок, що сальмонела 
отримала гени резистентності від K. pneumoniae та E. 
coli, що входили до складу мікрофлори організму 
пацієнта (Carattoli, 2003; Su et al., 2003). У роботі 
C. H. Chiu, 2012 описано дослідження ізолятів штаму 
Salmonella Typhimurium – збудника інфекції се-
човивідних шляхів, один з яких після лікування ерта-
пенемом виявляв фенотип, резистентний до карбапе-
немів (Su et al., 2012). На жаль, у таких ситуаціях 
важко вплинути на перебіг інфекційного процесу та 
передбачити результат.  
Звідси випливає, що основною загрозою антибіо-
тикорезистентності є три фактори: 
- Поява нових варіантів збудника, що мають до-
дактові фактори патогенності. Зокрема, у науковій 
літературі відмічають широке розповсюдження класу 
вірулентних плазмід, які є місцем локалізації генів 
резистентності до антибіотиків (Gay et al., 2006;  
Garcia-Graells et al., 2018; Karp et al., 2018). 
- Поява нових популяцій збудника, що мають 
підвищену вірулентність та резистентність до кількох 
класів антибіотиків. Ця теза підтверджена даними про 
циркуляцію мультирезистентних штамів сальмонел 
(Leekitcharoenphon et al., 2016; Szmolka et al., 2018). 
Крім того збудники інфекційних захворювань здатні 
отримувати гени резистентності до антибіотика від 
представників умовно-патогенної мікрофлори та ви-
являти резистентний фенотип навіть в процесі ліку-
вання. Дані дослідження описані у публікаціях про 
клінічні випадки інфікування нетифоїдними сальмо-
нелами (Carattoli, 2003; Su et al., 2003; Mahajan et al., 
2003; Su et al., 2012). Даний фактор безумовно впли-
ває на перебіг інфекційного процесу, наслідки якого 
передбачити складно. 
- Непередбачуваність імунологічної реакції мак-
роорганізму.  
Отже, насамперед важливо відслідковувати чут-
ливість бактерій, що циркулюють у різних видів ссав-
ців, а особливо – збудників зоонозів. На сьогодні збір 
та аналіз даних проводиться такими організаціями як 
Всесвітня організація охорони здоров’я тварин (OIE), 
Європейська агенція безпеки харчової продукції 
(EFSA), Світова система нагляду за антимікробною 
резистентністю (GLASS), Центральноазійська та схі-
дноєвропейська система нагляду за антимікробною 
резистентністю (CAESAR), Центри з контролю та 
профілактики захворювань США (CDC). Дані про 
розповсюдженість резистентності у різних країнах 
представлено у проекті ResistanceMap (Frost et al., 
2019). 
Такий підхід дозволяє оцінити тенденції розвитку 
резистентності, оскільки не зважаючи на запрова-
дження стандартів якості виробництва продуктів хар-
чування, заходів біобезпеки та біозахисту, зменшення 
використання антибіотиків, а в деяких сферах і повну 
їх заборону, резистентні та мультирезистентні збуд-
ники продовжують циркуляцію. 
Мета роботи: визначити чутливість польових 
штамів Salmonella enterica subsp. enterica, що були 
виділені на території України протягом 2014–2017 рр. 
до антибактеріальних препаратів різних груп.  
 
Матеріал і методи досліджень 
 
Об’єктом досліджень були 57 польових ізолятів 
Salmonella enterica subsp. enterica. Серед них 22 ізоля-
ти належали до серовару Enteritidis, 14 – Typhimurium, 
6 – Gallinarum, 4 – S. Infantis, 3 ізоляти S. Virchow, та 2 
Heidelberg, 1 ізолят Hadar, 1 Kentucky та 4 не типова-
них ізоляти (таблиця 1) 
 
Таблиця 1 
Розподіл досліджених ізолятів Salmonella enterica subsp. enterica за сероварами 
 
Серовар Enteritidis Typhimurium Gallinarum Infantis Virchow Heidelberg Не типовані 
Кількість ізолятів 
(n = 57) 22/57 14/57 6/57 4/57 4/57 3/57 4/57 
 
Чисті культури було отримано від загиблої птиці, 
що утримувалася у птахогосподарствах, а також виді-
лено на території птахогосподарств промислового 
типу та від хворої птиці.  
Виділення чистих культур здійснювали шляхом 
попереднього збагачення відібраних зразків у забуфе-
реній пептонній воді, селективного збагачення на 
рідкому середовищі Раппапорта-Василіадіса з наступ-
ним культивуванням на хромогенному агарі Рамбаха 
та на твердому селективному середовищі XLD за 
температури 37 °С протягом 18 год. У дослідженні 
використовували середовища виробника Himedia 
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(Індія). Після цього відбирали поодинокі колонії чис-
тих культур та підтверджували приналежність до 
роду Salmonella у полімеразній ланцюговій реакції 
шляхом ідентифікації гену invA (Borges et al., 2013; 
Rublenko et al., 2018). 
Серологічне типування ізолятів здійснювали від-
повідно до схеми Вайта-Кауфманна (Grimont & Weill, 
2007) із використанням полі- та моновалентних сиро-
ваток (Sifin, Німеччина).  
Визначення антибактеріальної чутливості ізолятів 
проводили методом диск-дифузії. При цьому чисту 
культуру ізолятів культивували на рідкому поживно-
му середовищі Мюллера-Хінтона (Himedia, Індія) за 
температури 37 °С протягом 18 годин та висівали на 
агар Мюллера-Хінтона (Himedia, Індія). Читку реакції 
проводили відповідно до стандарту CLSI (Wayne, 
2015). В якості контрольного штаму був використа-
ний штам E. coli ATCC 25922.  
Визначали чутливість ізолятів до ампіциліну 
(AMP10), цефоперазону (CPZ75), цефтриаксону 
(CTR30), тетрацикліну (T30), доксицикліну (DO30), 
стрептоміцину (S10), гентаміцину (GEN10), спекти-
номіцину (SPT100), налідиксової кислоти (NA30), ци-
профлоксацину (CIP5), триметоприму (TR5) та хорам-
феніколу (C30). Для цього використовували диски 




Дослідження чутливості проводилося до препара-
тів класу β-лактамів (амінопеніциліни: ампіцилін; 
цефалоспорини 3 покоління: цефоперазон, цефтриак-
сон, цефтазидим), аміноглікозидів (гентаміцин, стреп-
томіцин), інгібіторів дигідрофолатредуктази (триме-
топрим), феніколів (хлорамфенікол) та хінолонів (на-
лідиксова кислота, ципрофлоксацин). 
Резистентними до ампіциліну виявились 29 ізоля-
тів із 57 досліджених (14 ізолятів S. Enteritidis, 7 ізо-
лятів S. Typhimurium, а також 2 ізоляти S. Infantis, 
1 ізолят S. Hadar, S Gallinarum та 1 не типований  
Salmonella spp.). Чутливими до ампіциліну були 23 
ізоляти, решта – помірно чутливі.  
Значно більшу резистентність було виявлено щодо 
класу цефалоспоринів: 40 ізолятів були резистентни-
ми до цефоперазону, 36 – до цефтриаксону, 37 – до 
цефтазидиму. Чутливість до цефоперазону спостері-
гали у 14 ізолятів. Чутливість до цефтриаксону та 
цефтазидиму проявляли 18 та 10 ізолятів відповідно.  
До тетрацикліну резистентними були 35 ізолятів, а 
до доксицикліну – 23. Чутливість до тетрацикліну 
спостерігали у 19 ізолятів, до доксицикліну – у 22. 
Схожими були результати визначення чутливості до 
аміноглікозидів: 19 резистентних до стрептоміцину, 
та 31 – до гентаміцину. Варто відмітити, що 22 ізоля-
ти із 57 досліджених були чутливими до гентаміцину, 
а 33 виявляли чутливість до стрептоміцину. Лише 
один ізолят був помірно чутливим до гентаміцину.  
Серед усіх антибактеріальних препаратів, що ви-
користовувались у дослідженні, найбільша кількість 
була резистентною до налідиксової кислоти – 40 ізо-
лятів. Менша кількість – 36 ізолятів – була чутливою 
до ципрофлоксацину. У дослідженні не спостерігали 
чутливості до ципрофлоксацину у жодного з ізолятів. 
Лише 7 ізолятів були чутливими до налідиксової кис-
лоти.  
Найменша кількість ізолятів – 16 із 57 дослідже-
них була резистентною до триметоприму. Однак у 20 
ізолятів було відмічено помірну чутливість, в той час 
як загальна кількість ізолятів 21 була чутливою до 
даного препарату. Чутливими до хлорамфеніколу 
були 20 ізолятів, резистентними – 23 ізоляти, помірно 
чутливими – 14. 
Загальні результати досліджень наведено у табли-
ці 2 та на діаграмі (рис. 1).  
 
Таблиця 2 
Загальні результати дослідження чутливості ізолятів Salmonella enterica до антибіотиків 
 
Антибіотик (концентрація) S. Enteritidis  (n = 22) 
 S. Typhimurium 
(n = 14) 
 Інші серовари 
(n = 21) 
Діаметр зони затримки росту (мм) 
 S In R  S In R  S In R 
Ampicillin (10 µg) 4 4 14  7 0 7  12 2 8 
Cefoperazone (75 µg) 4 1 17  4 0 10  6 2 13 
Ceftriaxone (30 µg) 8 2 12  3 0 11  7 1 13 
Ceftazidime (30 µg) 6 2 14  2 2 10  2 6 13 
Tetracycline (30 µg) 7 1 14  4 0 10  8 2 11 
Doxycycline (30 µg) 7 5 10  6 3 5  9 4 8 
Streptomycin (10 µg) 11 1 10  8 0 6  14 4 3 
Gentamicin (10 µg) 9 0 10  5 0 9  8 1 12 
Nalidixic acid (30 µg) 2 4 16  1 2 11  4 4 13 
Ciprofloxacin (5 µg) 0 3 19  0 3 11  0 5 16 
Trimethoprim (5 µg) 5 8 9  5 4 5  11 8 2 
Chloramphenicol (30 µg) 6 7 9  7 2 5  7 5 9 
Notes: S – susceptible; In – intermediate; R – resistant 
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Як один із найбільш розповсюджених збудників 
харчових отруєнь, сальмонела підлягає постійному 
контролю антимікробної резистентності. Оскільки 
сальмонели є збудниками зоонозів, важливим є ви-
значення чутливості культур, виділених від різних 
видів тварин, харчових продуктів та людини. Біль-
шість випадків нетифоїдного сальмонельозу не пот-
ребують застосування антибіотиків, оскільки інфекція 
є самообмежуючою, а збудник персистує у клітинах 
епітелію тонкого кишечнику, викликаючи гастроен-
терити (Katz et al., 2019). В окремих випадках сальмо-
нели можуть спричиняти інвазивну інфекцію, наслід-
ком якої є бактеріємія або менінгіт (Feasy et al., 2012; 
Adhikary et al., 2013; Keddy et al., 2015; Shahunja et al., 
2015; Hannan & Sohail, 2019). У таких випадках пре-
паратами першої лінії для дорослих пацієнтів є фтор-
хінолони, для дітей – цефалоспорини 3 покоління 
(EFSA, 2013). Зростання частоти виявлення штамів 
збудника, резистентних до даних класів антибіотиків, 
описано в науковій літературі останніх років та відо-
бражено у звітах систем нагляду за антибіотикорезис-
тентністю: GLASS, EFSA, ECDC, CDC.  
За даними звітів EFSA з 2011 по 2016 роки, рези-
стентність сальмонел, виділених з м’яса бройлерів і 
курей-несучок, а також з проб, відібраних у стадах 
бройлерів, до налідиксової кислоти коливався на рівні 
48 %. Лише у 2013 та 2016 роках становив 65,8 та 
61,5 % відповідно. У той же час ізоляти Salmonella 
spp., виділені від людей у 2013 році проявляли значно 
нижчу резистентність до налідиксової кислоти – 
14,4 %. Даний препарат є першим у групі хінолонів та 
впроваджений у клінічну практику в 1964 році. Енте-
робактерії досить швидко розвинули здатність вияв-
ляти резистентність до хінолонів. Найпершим препа-
ратом цього класу була налідиксова кислота, яку син-
тезували у 1962 році (Lesher et al., 1962; Emmerson & 
Jones, 2003). Однак у 1987 зафіксовано два незалеж-
них один від одного випадки інфікування штамами 
Salmonella Typhimurium, що у ході лікування вияви-
лись резистентними до ципрофлоксацину (Piddock et 
al., 1990; Piddock, 2002). Сальмонели, резистентні до 
хінолонів також можуть мати перехресну резистент-
ність до хлорамфеніколу і тетрацикліну (Piddock, 
2002). 
У даному дослідженні ізоляти проявляли найбіль-
шу резистентність до налідиксової кислоти (препарат 
класу хінолонів) та цефоперазону (цефалоспорини 3 
поколінння): 40 резистентних ізолятів з 57 дослідже-
них, що складає 70 % (рис. 2). В цілому це було 
очікуваним результатом, оскільки ізоляти, що 
виділені від свійської птиці завжди мають значно 
вищу резистентність до цих двох класів, порівняно з 
ізолятами сальмонели іншого походження. Варто 
звернути увагу, що ізоляти, резистентні до налідиксо-
вої кислоти і цефоперазону домінують як серед ізо-
лятів Enteritidis (77,2 % – 17/22), так і Typhimurium 
(рис. 3, 4).  
Серед досліджених ізолятів виявили декілька фе-
нотипів, що формували резистентність одразу до 
кількох препаратів різних класів: 8 ізолятів проявляли 
резистентність до бета-лактамів (ампіцилін, цефопе-
разон, цефтазидим, цефтриаксон) і тетрациклінів 
(тетрациклін). Ізоляти у кількості 5: 3 Enteritidis та 2 
Typhimurium також проявляли резистентність до цих 
препаратів  та додатково до доксицикліну (табл. 3). 
Також було виявлено дві підгрупи ізоляти (по три 
в кожній), де фенотип був таким, як і в попередній, 
але додатково доповнювався резистентністю до 
стрептоміцину в першій підгрупі та до гентаміцину в 
другій.  
Фенотип одночасної резистентності до бета-
лактамів (ампіцилін, цефтриаксон), тетрацикліну, 
стрептоміцину та хінолонів (налідиксова кислота, 
ципрофлоксацин) демонстрували три ізоляти  
S. Enteritidis. Необхідно звернути увагу на те, що ці 
ізоляти були виділені у двох різних регіонах. 
Найімовірніше, що вони є ізолятами одного і того ж 
штаму. Проте не виключено, що такий фенотип може 
бути розповсюдженим і серед різних штамів одного 
серовару.  
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Всесвітня системи нагляду GLASS відмічає різке 
зростання випадків нетифоїдного сальмонельозу до 94 
мільйонів випадків щороку та визначає резистентність 
до фторхінолонів як основну загрозу (Majowicz et al., 
2010; WHO, 2014). Чутливість сальмонел до фторхі-
нолонів є варіабельною і залежить від джерела виді-
лення культури. Станом на 2013 рік, від 35 до 49 % 
ізолятів Salmonella в деяких країнах Африки та Схід-
ного регіону середземноморського узбережжя були 
резистентними до фторхінолонів, тоді як у країнах 
Центральної Америки – 96 % ізолятів (GLASS). У 
звітах EFSA, які містять інформацію щодо антимікро-
бної чутливості сальмонел із 22 країн Європи, наведе-
но результати тестування ізолятів, виділених від різ-
них видів тварин та від людини. Найвищий рівень 
резистентності виявляли у ізолятів, отриманих від 
стад бройлерів, а також м’яса бройлерів, курей-
несучок та м’яса індички – на рівні 48–57 % для налі-
диксової кислоти та ципрофлоксацину. В окремі роки 
процент збільшувався відповідно до 65, 8–68 % 
(2013 рік). В той час як резистентність у ізолятів від 
свиней та ВРХ зберігалась на рівні 1–4 %. Серед ізо-
лятів виділених від людей резистентність до хінолонів 
виявляли у 14–15 % протягом 2011–2013 років, у 20 % 
в 2014 р. У наступні кілька років цей показник змен-
шився до 12 %.  
Оскільки мішенню хінолонів є ДНК-топоізомерази 
(безпосередньо гірази у грамнегативних бактерій), 
результатом їх застосування є порушення реплікації 
хромосомальної ДНК бактерій. Тому резистентність 
до налідиксової кислоти пов’язують із накопиченням 
мутацій у генах-регуляторах ДНК-топоізомерази 4 та 
ДНК-гірази. Ще один механізм резистентності, який 
полягає у зміні проникності поринів у складі клітин-
ної мембрани бактерії досягається шляхом накопи-
чення мутації у генах білку OmpF, які також мають 
хромосомну локалізацію.  
До 90-х років 20 століття резистентність до хіно-
лонів залишалася низькою, до виявлення у Фінляндії 
впродовж 1998–2003 років ізолятів Salmonella enterica 
з Південно-Східної Азії, які виявляли стійку резисте-
нтність до налідиксової кислоти та знижену – до цип-
рофлоксацину (Hakanen et al, 2005). Аналіз нуклеоти-
дної послідовності ізолятів не виявив хромосомної 
мутації у специфічній ділянці QRDR (quinolone 
reaistance-determining region) гену gyrA. Останній 
кодує субодиницю ДНК-гірази ентеробактерій, є го-
мологічним гену субодиниці ParC топоізомерази 4 
(одна із мішеней хінолонів) та локалізується на ділян-
ці QRDR (Piekarska et al., 2015). 
Відносно нове дослідження клінічних ізолятів ен-
теробактерій у Польщі виявили комбінацію хромосо-
мних мутацій QRDR та плазмідні детермінанти резис-
тентності – AAC(6’)-lb-cr, QepA та білки родини Qnr у 
Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli, Proteus 
mirabilus та Enterobacter cloacae (Piekarska et al., 
2015).  
Вперше плазмідні детермінанти резистентності до 
хінолонів PRDR виявили у Klebiella pneumoniae у 
1998 році у складні кон’югативної плазміди, у 
Salmonella spp. (Martinez-Martinez et al., 1998; Poirel et 
al., 2012). На сьогодні відомо, що серед сальмонел 
дуже часто зустрічаються білки QnrS та QnrD, які 
запобігають зв’язуванню топоізомераз із фторхіноло-
нами. 
У даному дослідженні 80,7 % ізолятів Salmonella 
enterica, що були виділені у стадах бройлерів та ку-
рей-несучок були резистентними до ципрофлоксаци-
ну, а 70,1 % – до налідиксової кислоти. При цьому 4 
ізоляти S. Enteritidis, 2 ізоляти з невизначеним серо-
типом, один ізолят Hadar та один Gallinarum виявлили 
помірну чутливість до даного антибіотику. Термін 
“помірна чутливість” (In) є досить неоднозначним та 
іноді невірно трактується. Варто зазначити, що у сис-
темі оцінки чутливості EUCAST відсутні критерії та 
розміри зон затримки, що відповідали б помірній 
чутливості. У стандарті CLSI вказано порогові зна-
чення, які відповідають такому рівню чутливості. 
Перш за все термін має на меті запобігти можливим 
розбіжностям в інтерпретації, особливо у випадку 
препаратів із широкими межами фармакотоксичності 
(Wayne, 2015). Окрім цього помірно чутливими вва-
жають ізоляти, у яких мінімальна пригнічувальна 
концентрація антибіотику передбачає клінічну ефек-
тивність в органах та частинах тіла, де він досягає 
фізіологічних концентрацій. Або ж препарат може 
бути застосований у вищих дозах, ніж зазвичай. У 
нашому дослідженні невелика кількість ізолятів про-
являла помірну чутливість: 3 ізоляти – до препаратів 
класу фторхінолонів: цефтриаксону та цефтазидиму. 
Однак лише один ізолят був помірно чутливим до 
цефоперазону. Аналогічну ситуацію спостерігали 
щодо тетрациклінів: 1 помірно чутливий до тетрацик-
ліну, 6 – до доксицикліну. Враховуючи те, що обидва 
препарати відносяться до одного класу і резистент-
ність до одного препарату відображає резистентність 
до всього класу, можна припустити, що 6 помірночу-
тливих до доксицикліну ізолятів є в цілому стійкими 
до всіх тетрациклінів.  
Варто зазначити, що проблема антибіотикорезис-
тентності сальмонел не обмежується хворобами, які 
викликає цей збудник. Оскільки резистентні штами 
сальмонел можуть бути джерелом генів антибіотико-
резисткнрності для інших видів. Особливо це стосу-
ється бактерій родини Enterobacteriacae.  
В цьому аспекті, на нашу думку, важливим є чут-
ливість дикої птиці до антибіактеріальних препаратів, 
оскільки вона є природним резервуаром збудника в 
природі. У науковій літературі приведено результати 
досліджень ізолятів дикої водоплавної птиці на півдні 
України, що були резистентними до тетрациклінів, 
гентаміцину та стрептоміцину (Gljebova et al., 2014).  
Широка розповсюдженість плазмідних факторів 
резистентності до хінолонів, а також здатність бакте-
рій до міжвидового обміну позахромосомними гене-
тичними елементами створює загрозу для громадсь-
кого здоров’я, оскільки хінолони є основними препа-
ратами для лікування системних інфекцій спричине-
них нетифоїдними сальмонелами у дітей з імунодефі-
цитом, а також для лікування черевного тифу. А цип-
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рофлоксацин є терапією першої лінії у лікуванні інва-
зивного сальмонельозу (EFSA, 2013). 
 
 Рис. 2. Кількість ізолятів Salmonella spp., резистент-
них до антибактеріальних препаратів 
Примітка: CPZ – цефоперазон, NA – налідиксова кис-
лота, CAZ – цефтразидим, CTR – цефтриаксон, CIP – ци-
профлоксацин, TET – тетрациклін, GEN – гентаміцин, AMP 
– ампіцилін, DO – доксициклін, C – хлорамфенікол, S – 
стрептоміцин, TR – триметоприм.  
 
 Рис. 3. Кількість ізолятів Salmonella Enteritidis, рези-
стентних до антибактеріальних препаратів. 
Примітка: CPZ – цефоперазон, NA – налідиксова кис-
лота, CAZ – цефтразидим, CTR - цефтриаксон, CIP – ци-
профлоксацин, TET – тетрациклін, GEN – гентаміцин, AMP 
– ампіцилін, DO – доксициклін, C – хлорамфенікол, S – 
стрептоміцин, TR – триметоприм.  
 
Рис. 4. Кількість ізолятів Salmonella Typhimurium, 
резистентних до антибактеріальних препаратів. 
Примітка: CPZ – цефоперазон, NA – налідиксова кис-
лота, CAZ – цефтразидим, CTR – цефтриаксон, CIP – ци-
профлоксацин, TET – тетрациклін, GEN – гентаміцин, AMP 
– ампіцилін, DO – доксициклін, C – хлорамфенікол, S – 
стрептоміцин, TR – триметоприм.  
Серед досліджених ізолятів серовару Typhimurium 
одночасно резистентними до ципрофлоксацину, тет-
рацикліну та хлорамфеніколу були 2 ізоляти. Ще дві 
культури були резистентними до ципрофлоксацину та 
хлорамфеніколу і помірно чутливими до докси-
цикліну (але чутливими до тетрацикліну).  
 
Таблиця 3 











AMP+CPZ+CTR+CAZ+TET 5 3 1 
AMP+CPZ+CTR+CAZ+TET
+DO 3 2  
AMP+CPZ+CTR+CAZ+TET
+DO+S 2 1  
AMP+CPZ+CTR+CAZ+TET
+DO+GEN 2 1  
AMP+CTR+TET+S+NA+CIP 3   
CTR+NA+CIP 7 5 6 
Примітка: CPZ – цефоперазон, NA – налідиксова кис-
лота, CAZ – цефтразидим, CTR - цефтриаксон, CIP – цип-
рофлоксацин, TET – тетрациклін, GEN – гентаміцин, AMP – 
ампіцилін, DO – доксициклін, C – хлорамфенікол, S – стре-
птоміцин, TR – триметоприм. 
 
Моніторинг чутливості сальмонел, виділених зі 
зразків м’яса бройлерів та курей-несучок в Європі 
протягом 2011–2017 років показав досить високий 
рівень резистентності ізолятів до тетрацикліну. Най-
вищий показник було зафіксовано у 2013 році: 54 % 
ізолятів з м’яса бройлерів та 51,6 – індички. Решта 
часу резистентність до тетрацикліну зберігалася на 
рівні 40–43 %. Аналогічні дослідження ізолятів Sal-
monella enterica, виділених у людей, показали менший 
відсоток резистентності – 27–30 % (Efsa). Зростання 
резистентності до тетрациклінів також відмічено в 
інших регіонах, зокрема у країнах Африки, в Туреч-
чині, Південній Азії (Begum et al., 2017; Akinyemi et 
al., 2018; Bilge et al., 2018; Jaja et al., 2019) До цефало-
споринів 3 покоління EFSA визначає відносно низь-
кий рівень резистентності, який у ізолятах від птиці 
має тенденцію до зниження – 3,3 % у 2011, 10,1 % у 
2013 та 2,6 % і 0,8 % у ізолятів, виділених з м’яса 
бройлерів та у стадах відповідно (EFSA, 2013; EFSA, 
2015). Однак останні наукові публікації відмічають 
зростання резистентності сальмонел до цефалоспори-
нів та фторхінолонів (Bythwood et al., 2019).  
У даному дослідженні резистентними до цефало-
споринів 3 покоління були більше половини ізолятів. 
Зокрема, шість ізолятів Enteritidis, 7 ізолятів 
Typhimurium та 7 не типованих проявляли стійку 
резистентність до трьох препаратів підкласу одночас-
но. 
Попри те, що резистентність до антибактеріальних 
препаратів серед бактерій зберігається на досить ви-
сокому рівні та має тенденцію до зростання, результа-
ти тестування чутливості залежать також і від станда-
рту, за яким оцінюється чутливість. EFSA звертає 
увагу, що результати, отримані з використанням CLSI 
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та EUCAST дещо відрізняються. Також деякі дослід-
ники вважають диск-дифузію та MIC не достатньо 
точними тестами, порівняно з методом розведень.  
З огляду на отримані результати, серед свійської 
птиці в Україні циркулюють штами сальмонел, що 
проявляють високу резистентність до антибактеріаль-
них препаратів класів хінолонів та цефалоспоринів. 
Даний факт становить загрозу не лише благополуччю 
галузі птахівництва, але в першу чергу говорить про 
загрозу розповсюдження резистентності. Оскільки 
доведено, що антибіотикорезистентість може переда-
ватись не лише в межах бактеріальних популяцій 
сальмонели, а й іншим видам. Зокрема, як було зазна-
чено вище, у клінічній практиці дедалі частіше фік-
сують випадки набуття збудником резистентності від 
представників нормальної та умовно-патогенної фло-
ри макроорганізму в процесі лікування. Оскільки 
високу резистентність та мультирезистентність збуд-
ників бактеріальних інфекцій реєструють у всьому 
світі, існує потреба постійного моніторингу чутливос-
ті бактерій до антибактеріальних препаратів.  
Також відмічено резистентність до тетрациклінів – 
на рівні 20–63 %, що варіюється залежно від сероти-
пу. Найвищу резистентність виявляли ізоляти сероти-
пу S. Enteritidis, який є найбільш розповсюдженим 
збудником нетифоїдного сальмонельозу. Оскільки 
тетрацикліни у багатьох країнах широко використо-
вуються у якості промоторів росту, існує небезпека 
розповсюдження резистентності до цього класу шля-
хом транскордонного розповсюдження резистентних 
бактерій. При цьому у 20 % ізолятів, залучених у дане 
дослідження, виявлено одночасну резистентність до 
ампіциліну і цефтриаксону. Серед них значна кіль-
кість, окрім ампіциліну, тетрацикліну і цефтриаксону, 
резистентна також до аміноглікозидів. Це значно 
звужує можливості для лікування інфекцій, що мо-
жуть бути спричинені такими штамами та створює 
ризик набуття подібного фенотипу збудниками інших 
бактеріальних захворювань.  
Висока варіабельність резистентності до тетрацик-
ліну відмічена у звітах EFSA: в 2016 частка резистен-
тних до тетрацикліну ізолятів сальмонел, виділених 
від людей, становила 29,2 %, у 2017 – 30,2 %. У ізоля-
тів сальмонел від бройлерів резистентність до тетра-
цикліну становила 46,1 %, від індичок – 59,3 % 
(EFSA, 2018; EFSA, 2019). 
Отримані результати підтверджують циркуляцію в 
Україні сальмонел, резистентних до класів антибіоти-
ків, які є першою лінією терапії при лікуванні інфек-
цій, збудниками яких є нетифоїдні сальмонели. Окрім 
того, було виявлено 6 різних фенотипів, які показують 
резистентність одночасно до кількох різних класів. 
При аналізі резистентності ізолятів, що відносились 
до сероварів Enteritidis та Typhimurium відмічено 
різний відсоток резистентних ізолятів до конкретних 
препаратів, але спільною рисою була висока резисте-
нтність до хінолонів та цефалоспоринів 3 покоління 
(бета-лактами). Лише незначна кількість ізолятів була 




Поширення антибіотикорезистентості створює 
умови, в яких існує нагальна необхідність для ство-
рення нових антибактеріальних препаратів. Однак не 
дивлячись на те, що такі розробки проводяться, даний 
процес є повільним внаслідок тривалості етапів роз-
робки, доклінічних та клінічних досліджень. Тому 
найбільш раціональним кроком в таких умовах є пос-
тійний моніторинг чутливості патогенних та умовно-
патогенних бактерій до антибіотиків. Особливо варто 
звертати увагу не лише на клінічні ізоляти, але і на 
ізоляти бактерій, виділених під час відбору зразків 
для ветеринарно-санітарного контролю харчової про-
дукції, закладів громадського харчування та тварин-
ницьких господарств.   
Не менш важливим, на нашу думку, є молекуляр-
но-біологічні дослідження та виявлення генів, що 
кодують механізми антибіотикорезистентості. Їх ви-
явлення та дослідження, порівняння генетичного 
профілю з фенотипом допоможе відслідкувати пере-
дачу та поширення, що у перспективі може допомогти 
у зменшенні поширення та контролі мультирезистен-
тності.  
У даному дослідженні виявлено декілька феноти-
пів із резистентністю до кількох класів антибіотиків. 
Деякі з тих, що відносились до підгруп з однаковим 
фенотипом походили з різних регіонів. Однак цієї 
інформації недостатньо, тому що ізоляти, що відно-
сяться до одного серовару, можуть бути ізолятами 
одного штаму. Не дивлячись на це, у дослідженні 
також виявлено ізоляти з однаковим фенотипом, але 
різною антигенною структурою, що дозволяє говори-
ти про поширення резистентності. Близько 30 % ізо-
лятів були одночасно резистентними до цефтриаксо-
ну, налідиксової кислоти і ципрофлоксацину. Це ті 
препарати, що є основними при лікуванні нетифоїд-
ного сальмонельозу. У зв’язку з цим є небезпека нев-
далої антибіотикотерапії та передача генетичних де-
термінант, що кодують резистентність до цих препа-
ратів, іншим мікроорганізмам. Зокрема, є небезпека 
поширення антибіотикорезистентості серед мікроор-
ганізмів, що живуть у ґрунтах та циркулюють серед 
дикої птиці. 
Отже, в перспективі подальших досліджень ми 
вбачаємо філогенетичний аналіз досліджених ізолятів 
з метою визначення їхньої спорідненості та виявлення 
популяцій, що походять від одного штаму. Також 
необхідною є молекулярно-генетична ідентифікація 
плазмід та мобільних генетичних елементів, які за-
звичай локалізуються на плазмідах. Оскільки генети-
чні елементи, що кодують резистентність, як правило 
не мають механізму транскрипції і можуть функціо-
нувати лише у складі транспозонів та інтегронів 
(Rublenko, 2018). Такі дослідження, безумовно, до-
зволять побачити більш цілісну картину та доповнять 
інформацію щодо нетифоїдних сальмонел, розповсю-
джених в Україні.  
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